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Abkiirzungsverzeichnis

BSV Bundesamt flr Sozialversicherungen

BAG Bundesamt flr Gesundheit

EDI Eidgendssisches Departement des Inneren
AIDS Acquired Immune Deficiency Syndrome
HIV Humanes Immundefizienz-Virus

IKS Interkantonale Kontrollstelle fir Heilmittel
SRK Schweizerisches Rotes Kreuz

OFAS Office fédéral des assurances sociales
OFSP Office fédéral de la santé publique

DFI Département fédéral de l'intérieur

SIDA Syndrome de I'immunodéficience acquise
VIH Virus de I'immunodéficience humaine
OICM Office intercantonal de contréle des médicaments
CRS Croix-Rouge suisse
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ANJA HEIDELBERGER

Allgemeine Chronik

Sozialpolitik

Gesundheit, Sozialhilfe, Sport
Epidemien

Die noch von Bundesrat Cotti als Vorsteher des EDI eingesetzte Arbeitsgruppe «Blut
und AIDS» legte anfangs 1994 ihren Bericht vor. Sie attestierte den involvierten
Bundesamtern zwar, bei den nach 1984 erfolgten HIV-Infektionen durch verseuchte
Blutpréaparate keine groben Pflichtverletzungen, Unterlassungen oder fachlichen Fehler
begangen zu haben, stellte aber dennoch gewisse Mangel fest. Das Schweizerische Rote
Kreuz (SRK) musste sich hingegen eine scharfe Ruge gefallen lassen. Der Bericht flihrte
aus, dass das Verhalten des Zentrallaboratoriums, welches noch nach 1985
moglicherweise verseuchte Blutpréaparate weiter vertrieb, gegen die medizinisch-
ethischen Regeln verstossen habe und zudem rechtswidrig gewesen sei. Aufgrund ihrer
Feststellungen kam die Arbeitsgruppe zum Schluss, das Bluttranfusionswesen musse
neu organisiert werden. Die extreme Verzettelung der Kompetenzen zwischen BAG,
BSV, IKS und SRK fiihre zu Unsicherheiten, Uberschneidungen und vor allem zu
Verzogerungen. Das Bluttranfusionswesen sei deshalb einer einzigen Instanz
unterzuordnen, die Kontrollbehérde wére und auch Entscheidungen in Grundsatzfragen
zu treffen hétte.

Die festgestellten Mangel betreffen aber nicht nur die Blutprodukte, sondern die
Heilmittel im allgemeinen, bei deren Kontrolle die gleiche Aufsplitterung der
Verantwortlichkeiten herrscht wie im Blutspendewesen. Die Arbeitsgruppe verlangte
deshalb, dass auch die Heilmittel einer einzigen Behdrde unterstellt werden, was eine
Abschaffung des Interkantonalen Konkordates und der IKS bedeuten wirde.

Als Folge der schweren Vorwurfe reorganisierte das SRK seinen Blutspendedienst. Ab
1996 sollen die Blutspenden nur noch in wenigen Zentren getestet und
weiterverarbeitet werden. '

Sozialversicherungen
Krankenversicherung

Im September 2018 verdffentlichte der Bundesrat seinen Bericht in Erflllung des
Postulats Darbellay (cvp, VS) zu den Kriterien fiir die Reprasentativitdt bei der
Unterzeichnung von Tarifvertragen. Die Frage nach der Repréasentativitat sei nur flr die
gesamtschweizerisch einheitlichen Tarifstrukturen relevant, befand der Bundesrat im
Bericht und beschrankte seine Analyse folglich auf die Einzelleistungstarifstrukturen
sowie auf die Strukturen flr die pauschale Vergutung der stationaren Behandlung. Das
Kriterium der Reprasentativitat sei gesetzlich nicht verankert, ergebe sich aber aus der
Einheitlichkeit der Tarifstruktur, erklarte der Bundesrat. Der Abschluss eines
Tarifvertrags bedurfe grundséatzlich keiner Mindestkriterien, er solle sich aber auf einen
breiten Konsens stitzen. Die Revision einer Tarifstruktur muisse jedoch in einem
Tarifvertrag erfolgen, der von allen «massgeblichen Tarifpartnern» unterzeichnet
werden musse. Die Frage, ob eine Mehrheit der Tarifpartner zustimmen musse oder ob
es ausreichend sei, wenn die Ubrigen Tarifpartner zumindest angehért wirden, werde
Uberdies in den Gutachten von Dr. iur. Markus Moser, eingeholt durch das BAG, und
Prof. Dr. Bernhard Rutsche, beauftragt von Curafutura, uneinheitlich beantwortet.
Folglich entschied der Bundesrat, zuklnftig das Kriterium der Repréasentativitat
dadurch in Betracht zu ziehen, dass er von einer Minderheit der Tarifpartner vorgelegte
Vertrage prufe und bei Erflllung der gesetzlichen Voraussetzungen die Tarifstruktur per
Verordnung als gesamtschweizerisch einheitlich festlege.

Nach Vorliegen des Berichts stimmte der Nationalrat der vom Bundesrat beantragten
Abschreibung des Postulats in der Sommersession 2019 stillschweigend zu. ?

1) Presse vom 24.2.94., Presse vom 12.2.94., Gesch.ber., 1994, 11, S. 52.
2) Bericht BR vom 14.9.18; Moser (2017). Stellungnahme zu Fragen des Tarifrechts; Ritsche (2018). Genehmigung und
Festsetzung von Tarifstrukturen fur Einzelleistungstarife.
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